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　　　　　　　　L　緒　　　言
　伝染病の潜伏期は疫学的には感染源の発見，伝
播様式及び伝染経路の推定，患者発生の集積性の
検討，集団或は個体の感受性及び免疫の示標，患
者の隔離及び監視期間の決定，予防接種の効果判
定，疾病の疫学的診断等に重要な関係を有するも
のであるが，従来この問題については，疫学調査
や臨床上の経験から，単に伝染病に共通な性質と
して，各疾患について平均潜伏日数や最短，最長
の範囲等が検討されてい1るに過ぎなかった。しか
し最近Sartwel11）は疫学的見地から新たにこの問
題をとり上げ，極めて興味ある問題を提起した。
即ち多数の流行発生例について潜伏期の度数分布
を観察して，大多数の場合それが対数正規分布を
なすことを示し，さらにその度数分布から特性値
としてmedian及びdispersion　factorを求めて比
較すると，mediapは疾患の種類及び流行例によ
って種々の値を示すが，度数分布の型とdisper－
sion　factorは疾患の種類や流行の様式とは無関係
におよそ同じ性状と値を示すと述べている。また
彼は潜伏期を支配する因子として，個体の感受性，
伝染経路，原因菌の種類及び量等に言及し，さら
VZL　ts伏期の研究を行う際の統計的方法について論
じている。
　私は疫学的見地から潜伏期の研究を企図した
が，虚報では先ずSartwel11）の方法により各種疾
患の流行例について潜伏期の分布型median及び
dispersion　factorを求め，これが疾患の種類及び
感染経路といかなる関係があるか．を観察した。
　　　　　　II・資料及び研究方法
　資料＝上述の諸点を勘案して内外の文献より各種のウ
イルス病，細菌性感染病，細菌性食中毒及び原虫性疾患の
流行発生報告を蒐集した。また実験例としては，われわれ
の教室で行ったニューキャッスル病毒の発育卵感染実験2）
と，D．D．T．によるハエの発症実験3）の成績を用い，また京
都市に発生したジフテリア予防接種の事故りは，ジアテリ
ア毒素による1種の人体実験とも見倣されるので，これも
実験例に加えた。
　研究方法：前記の資料から，疾患の種類に従って潜伏期
の単位時間を定め，藷通方眼紙を用いてそれぞれの度数分
布を画くとともに，確率紙の横軸に潜伏時聞の対数を目盛
り，縦軸に累積度数の百分率をプmットして，各点が直線
上に位置するか否かにより，分布の対数正規型を判定した。
1）　Sartwell，　P．　E．：　Am・　」一　Hyg．　51，　310－318（1950）．
2）金光・加藤・野崎：第9回日本公衆街生学会演述（昭和
　29年10刀）．
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3）金光・長谷川：
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4）京都府衙生部：
第6回日本術生動物学会演述（昭和29
ジフテリア豫防接種醐記錐．
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’
またその特性値として，median（潜伏期の対数の平均の逆
対数），dispersionねctor（潜伏期の対数の標準偏差の逆対
数で，以下d．f．と略した）を算出した。
III・研究成績
　全資料の中代表的な5例の潜伏期の度数分布をFig．1～
5に示した。Fig．1は実験によるヂフテリア毒素中毒4）の
資料，Fig2は直接観察による開闊翻5）の資料，　Fig．3～5
は共通経路，単一曝露の集団発生例による伝染性下痢症6），
赤痢り，食中毒s）の日時別国国発生曲線よりの資料である
が，各例とも図の左の潜伏期の度数分布を，右の確率紙上
で検討すると，いずれも対応する点はほぼ直線上に配列さ
れ，資料の性質の如何にかかわらず潜伏期の度数分布は明
かに対数正規型をなしている。またTable　1　・一　4に全盗料
の潜伏期の度数分布の型を示したが，表に見る如く金疾患
43例申2例を除き41例は対数正規型（表ではA型とした〉
を示し，残りの2例はいずれも確率紙上で横軸に対して凹．
の轡曲を示した（表ではB型とした〉。また同一疾患におい
て同一伝染経路に由る場合はほぼ同様のmedian及びd．f，
の値を示しているが（Table　1の水痘，麻疹，　Table　2の赤
痢の食物流行例，水道琉行例，Table　4のserum　hepatitis
等），さらに資料を感染経路，立憲の全身性孜び局所性，病
原体の種類，食中毒，実験的資料に区分して観察すると次
の如くである。
　a）感染径路による比較；感染経路により呼吸器系，消
化器系，経皮疾患群に分けて観察すると，Table　1～4に示
すよ5に潜伏期の度数分布はいずれの群において一ig殆ど総
て対数正規型をなしている。次に特性値を比較すると，食
中毒の際のmedianは他群の疾患より著しく小さく，また
同じ感染経路群に属している疾愚でも，その種類により
medianにはかなりの差異が見られる。しかしd．f．の値は
いずれの群においても凡そ1．00～2．00の間にあり，median
の如き’著しい変動は認められない。
　b）全身1性及び局所性疾患の比較；次に同じ感染経路に
属する疾患の中で，感染が全身1生及び局所性に生ずるもの
について比較した。先ず呼吸器系疾愚についてはTable　1
に見るように，同じウイルス病でも全身症状を主とする天
然痘，永痘，麻疹等は，局所症状を主とする感冒，非定型
肺炎に比べてmedianは大きく，　d．f．は小さい。また細菌
性消化器疾患においても，Table　2に示すように感染が同
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Table　1．ResPtrαtoT．uエ）iseαse
Disease
Small　pox
Chickenpox
Chickenpox
Measles
Measles
Measles
Measles
Searlet　fever
Scarlet　fever
Scarle七fever
Diphtheria
Common　eold
Atypical　pneumonia
?））））））））））））??????（（（（（〈 ? ?? ???????（（（（
Nature
of　data
??
　Form　ofdistribution
?? ??
Median
12．3　days
14．0　days
15．0　days
12．2　days
12．4　days
11．6　days
11．2　days
7．6　aays
3．5　days
10．0　days
8・9　days
2．4　days
11．2　days
Dispersion
　　fac七〇r
??????? ???????????? ????? ????? ????? ????ー
N ．　of
cases
??
???
??????
Note：　（1）
　　　　　　　（2）
　　　　　　　（3）
The　numbers　in　the　first　eolumn　are　refered　to　・source　of　material．
a…Experimen七al　observation．；b…Observation　of　individual　cases．
A…The　log　normal　distribution．
Table　2．Enteric　Disease
Disease
Baeillary　dysentery
Baeillary　dysentery
Ba¢illary　dysentery
Bacillary　dysentery
Bacillary　dysentery
Baeillary　dysentery
Amebic　dy＄entery
Typhoid　fever
Typhoid　fever
Typhoid　fever
Para’byphoid
Paratyphoid
Epidemic　diarrhea
）））））））））??）??????（（（（（（（（（（〔〔，（
Nature　of　data
e　Food－borne
c　Food－borne
c　Food－borne????Water－borne
Water－borne
Water－borne
Water－borne
Food－borne
Food－borne
Food－borne
c　Food－borne
c　Water－borne
e
For血of
istribu－
　　tion ?????
Median
3．6　days．
2．0　days
2．4　days
3．7　days
6．2　days
6．8　days
21．4　days
20．0　days
89　days
13　3　days
7，8　days
7．1　days
3．8　days
Dispresion
　　factor
????????? ????? ??????? ????? ??????????ー ー ー
No．　of
cases
　206
　　30
　　97
　　54
12138
　865
　21s
　　55
　　55
　　35
　　39
　331
　140
Note：　（1）
　　　　　　　（2
　　　　　　　（3）
c…Observation　in　the　，epidemics．
A…The　log　normal　distribution．
B・一・The　fitted　line　show　the　concave　to　abseissa　on　normal　probability
　　　paper，　when　the　logarithm　of　the　time　of　incubation　is　used．
?
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Table　3．　liboel　Potsoniveg ?
Disease
Bacterial　food　poisoning　C27）
Baeterial　food　poisoning　（28）
Bacterial　food　poisoning　（29）
Baeterial　food　poisoning　（30）
Bacterial　food　poisoning　（31）
Baeterial　food　poisoning　（32）
Baeterial　food　poisoning　（33）
Nature　of　data
　　　　　　ぐ　噌　　．
c　Salmonellae
e　Salmonellae
c　Proteus
c　Enteroeoccus
c　Staph．yloL
　coccus
e
c
Form　of
istribu一
　七iQn????
Median
28．8　hours
16．6　hours
14，5　hours
14．8　hours
3．6　hours
4．4　hours
11；2　hour’s
Dispersionl　No．　o£
　factor　L　cases
1．70
1．38
1．66
1．86
151
1．58
2．24
84
107
45
632
200
247
171
A
Note：　See　Notes　of　Table　1　and　Table　2．
Table　4．　Other　Disease
Disease
Polio皿yelitis　　　　　　　　（34）
諦蓋懇§’monkey（35）
Izumi　Netsu　（36）
Izumi　Netsu　（37）
Se，rum　hepatitis　（38）
Serum　hepatitis　（39）
Indueed　malaria　（40）
Indueed　Diphtheria　（41）
舗k些些灘譜ns（42）
9盤艦鷲mby（43）
Nature　of　data
b
a
c　Food－borne
c　Food－borne
c
c
a
Form　of
istribu－
　tion
Median
a
a
?????
A
11．9　days
　8；6　days
　5．8　days
　7．4　days
105．0　da．ys
leO．O　days
　6．4　days
　6，3　days
29．5　．hours
23．4　hours
DispersiQn
　faetor
1．50
1．31
1．35
1．35
1．27
1．24
1．33
1．74
1．16
1．70
No．　of
cases
　29
　75
3eo
170
707
5914
　24
527
　20
h　s2
Note：　See　Notes　of　Table　1　and　Table2．
種のVector（食物）による場合でも，全身症状を主とする
腸チフス，パラチフスは，局所症状を主とする赤痢に比べ
てmedianが大きく，　d．f．は小さい。　　　　　　　　．’
　c）病原体の種類による比較：表から明かなように同じ
感染経路に属する疾患群においても，ウイルス性疾患は一
般に細菌性疾患に比しd．f．は小さい。例えば呼吸雛系疾患
（Table　1）の中ウイルス性疾患の天然痘，水痘，麻疹，感冒，
非定型肺炎は，細菌性疾患の狸紅熱，ヂフテリア，に比し
てd，f．は小さく，また局所性消化器疾患（Table　2）の申，伝
染性下痢症は赤痢に比し，d．f．はやや小さい。また原虫性
疾患のアメーバ赤痢（Table　2）はd．f．は大き’いが，　Induced
malaria（Table　4）ではd．f．は比較的小さな値を示してい
る。しかし潜伏期の度数分布は病原体の種類に関係なく対
数正規型を示している。
　d）食中毒についての観察3Table　3に示すように食中
毒の場含のmedianは，そ．れが感染型なると毒素型なると
を問わず，他疾患に比べて著しく小さいが，d．f．．は一般に
大きな値を示している。なお表において，ブドウ状球菌毒
素による中毒例のmedianは，サルモネラ菌による感染型
中毒に比べて著しく小さく，d．f．もまた小さな値を示して
いる。
　e）窯験的観察3Table　1の感冒，　Table　4の急性灰白髄
炎，ヂフテリア毒i素の中毒，：＝　z一キャッスル，ウイルXの
発育卵感染実験，D．D．T．による・・エの発症実験，　Induced
malaria等，実験による資料のd．f．は1．16～1．74の間にあ
り，他の直接観察による資料及び集団発生例による資料の
d．f．とほぼ同様の値を示している。
IV．考 按
伝染病の感染，発病の時間的経過は，一般に次の4段階に
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分けて考えることが出来る1）。1）病原体の生体組織への接
触。2）組織への侵入，定着。3）組織内における増殖。4）組
織の破壊一発症。従って感染，発病の時聞的間隔，即ち潜
伏期の定義においても，この経過のどこからどこまでを潜
伏期と定めるかという問題がある。1），2）から3）までを感
染潜伏期，3）から4）までを発症潜伏期として区別すること
により，この混乱から免れようとする試みもある10’。この
区別はSartwelli）も指摘しているよ5に肺炎菌の如く常
時気道粘膜上に存在している細菌の感染，発症を考える場
合特に必要であろう。また発症の完義も極めて複雑であり，
腸チフスの場合などは特に発症の時期を決め．ることは困難
である。このよう．に潜伏期の問題は実は極めて複雑な内容
を含んでいるのであるが，私は疫単的見地から資料の性質
上，病原体が生体に接触したと推定される時から，臨床的
発症に至るまでの期間を潜伏期として取扱つた。
　従来伝染病の潜伏期としては，平均潜伏期，大約の範囲，
最大，最小値などを明確な資料によらず，経験的に列挙さ
れていたに過ぎない。従って主観的に流れ，その数値は偶
然の変動に支配される危険がある。潜伏期が数値として表
わされる以上，その数値には客観性を持たさなければなら
ない。そのためには，まず潜伏期の長さを1つの変量と考
え，それの属する母集団の分布型を想早し，）（に母集団の
特性値としての母数を推定する統計的方法を用いるのが最
も妥当であると考えられる。Sartwelli）が潜伏期の度数分
布の型が通常正規型よりはずれ，対数正規型をなすことを
指摘したことはすでに述べたが，私の資料においても43例
申41例は感染経路，病原体の種類，疾愚の全身性または局
所性の如何を問わず，総て対数正規型をなすことを確認し
た。従って潜伏期の度数分布として対数正規型を想定すれ
ば，平均潜伏期として従来用いられてきた算術平均値は潜
伏期の度数分布の特性値としては適当でなく，median（幾
何平均値）を用いるべぎであり，また撒布度を表わす特性値
として，標準偏差よりはdispersion　factor（潜伏期の対数
の標準偏差の逆対数）がより適切であることは明かである。
またこのd．f．はmedianの大き’さに関連して表わされてい
るから，標準偏差のように変異係数を用いて補正しなくと
も，このd．f．そのもので，各疾患の潜伏期の撒布度を比較
することが出来る。このようにして算出したmedianは生
体組織内における病原体の増殖速度を表わし，d．f．はその
集団の個体差を表わすものと一応考えられるが，生体内の
感染，発症は極めて複雑な過程であるからmedianの大小
が直ちに生体内における病原体の増殖速度の遅速を表わす
とはいえない。例えばmouse　poxu）のように潜伏期聞中
にウイルスが宿主の諸種の組織を順を追って侵襲，増殖す
る場合には，潜伏期の長短と生体内における病原体の増殖
速度とは，必ずしも比例しない。従って全身性疾患が局所
性疾患に比してmedianは一般に大き’くなっているが，こ
のことから全身性疾患の病原体の生体内の増殖速度が局所
1性疾患のそれに比して遅いとは断じ難い。
　また病原体の病原性と宿主の感受性とは本質的には互い
に独立なものであるが，感染，発症をhost－parasi七e　rela－
tionshipsの事象と考えれば，勘考は表裏の関係にあり常
に相対的なものとして表わされるのである。例えば一見局
所性疾患の方が全身性疾患に比し個体差は小さい（d．f．は
小さい）ように考えられるが，Table　1～2の如く，全身性
疾患のd．f．は局所性疾患のd．f，に比して小さい。これは全
身性疾患の病原体の卒病力が局所性疾感の起病力よりも強
く，個体差を無視して発症するためと考えられる。また疾
愚の種類及び感染経路の如何を問わず，ウイルス性疾患の
d．f．が細菌性疾患に．比して小さいことも，同様の理由に基
づくものと思われる。また細菌性食中毒の場合には，他の
感染病と異なりmedianは極めて短いが，　d．f．はかなり大
きく個体差が比較的大きいのは，発症の機転が，感染病と
異なるためと思われる。従ってSartwelli）は各疾憲につ
いてmedianに大小はあるが，分布型，及びd．f．には変化
がないと述べているが，d．f．も疾患により異なって表われ
るべきだと考えられる。
　また潜伏期の度数分布を考える際，資料の性質による観
測誤差の問題を検討する必要がある。即ち各個の発生例
問者）について直接槻察した場合には，個々の例が正しく
曝露の時期から計られているか否か，記億による誤ちも考
慮せねばならない。また共通経路，単一曝露による集団流
行例の日男偲者発生曲線を潜伏期の度数分布曲線と見倣す
場合には，曝露の時日を明確に知り得る削合が少い困難が
ある みでなく，曝露時間の長短の問題がある。Sartwel11）
は食物による流行例は単一曝露の例が多いが，水による流
行例は連続汚染または断続汚染の場合もしばしばあり，そ
の場合には潜伏期の度数分布型は不規則になることを指摘
している。また流行の末期には2弐帯同の混入による不規
則性も考えられる。また連鎖伝播の揚含には初発患者と2
弐患者との聞隔は正しくは伝染問隔であって潜伏期ではな
いが，曝露期間が極めて短く，且つ伝染可能期間も極め
て短い場合には一応潜伏期と考えることが出来る。また2
次患者を同時感染著と続発論外とに分離することは難し
9）牛場：日本医事新報1575，10－13（昭29）．
10）松田：潜伏期に関する疫学集談會（於公衆衛生院）（昭
　　27）．
11）　Fenner　F．：　The　pathogenesis　and　patho1o．cry　of
　　viral　disease　99－106　（1950）一
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〈，殊に潜伏期保菌者の存在する疾患，例えば百日咳等で
は不可能に近い。しかしGreenwood，平山12）は同時感染
の理論分布により，同時感染者と続発患老の分離を試みて
いる。また連鎖伝播の場合の伝染聞隔の計出には，前述の
如く初発患者と2次患者の間隔より求める方法の他に，
Frost－Reedの連鎖伝播を仮定した理論式より理論的流行
曲線を計出し13’，全経過日数（実測〉申に，何毅階の連鎖伝
播が行われたかを計算して，一段階に要する日数伝染間
隔〉を算出する方法がある。例えば小樽市のインフルエン
ザ流行例についてわれわれが行った成縫写）では，この揚合
連鎖伝播の段階は15段階であって，全経過日数は30日で
あるから，1段階に要した日数即ち伝染間隔は2日と計算
され，上述の理論によればこれはインフルエンザの平均潜
伏期と考えられる値である。このように実際の発生例によ
る資料には種々の欠陥があり，この点からすれば，条件が
任意に調整され，観察誤差も少なくすることの可能な実験
的資料が，最も精度が高いことになる。しかし上述の如く，
われわれが行ったニューキー1・ッスル。ウィルスによる発育，
卵の発症実験から求めたd．f．の値が，水痘，麻疹及びserum
hepatitisの流行例から得たd．f．の値と余り異ならないこ
と，ヂフテリア毒素による中毒の発生例とD．D．T．による
ハエの実験的発症において，毒物の性状と宿主が著しく異
なるにかかわらず，そのd．f。がともに極めて近似した値を
示すこと，及び同種の疾愚で，同じ経路の感染により発生
した報告例の間では，潜伏期の分布型，median，　d．f．が凡
そ等しいことは，流行例に認められる潜伏期の変動が観察
誤差によるものでなく，宿主及び病原体の生物学的性質に
起因しているものと思われる。
　以上は主として伝染病の潜伏期に対する考察であるが，
潜伏期をさらに広義に考えると，生体にある因子が作用し
てから，それに起因する事象が起ぎるまでの期間と定義す
ることが出来よう。即ち筋肉が刺戟に反応するまでの時間，
カンタリジンを皮膚に貼高してから発泡するまでの前聞，
D．D．T．またはB旺C．等に接触した昆虫が死亡するまでの
時間，発癌物質を含む職業についてから癌の出来るまでの
期闘，例えば製鉄工場のガス発生炉工の肺癌においても，
潜伏期を考えることが出来る。しかし，潜伏期の問に生物
の体内でどのような変化が如何なる速度で行われているか
ということは，それぞれの場含によって異なり，一概には
決透されない。潜伏期が生体内で病原体が増殖してある量
（発病量）に達するまでの時間である場合もあろうし，また
マラリナの如く，病原体がその発育環の中で特定の時期に
達するまでの期間の場合もある。また中毒の場合には，全
身或は特定の組織に毒物が蓄積して，一定の濃度に達する
までの時聞とも考えられる。さらに広義に解釈するならば，
結婚から妊娠まで，第1子の分娩から第2子分娩までの期
間も，心理的，経済的要因の加味された一種の潜伏期と見
倣し得る。要するに上述の如き意味で潜伏期が存在すると
いうことは，かかる現象を生じる原因が必然的に内在して
いることを暗示するものである。異なった条件の元におい
て，その潜伏期の長さまたは撒布度に変化が見られること
は，その内在原因を知る重要な手掛りになるものと思われ
る。そのような見地から，潜伏期の問題は，ひとり伝染病
だけでなく，諸種の疾患，引いては広く生物学的諸現象に
も起り得る’ものと考えられる。
V．結 論
　1）伝染病の潜伏期について，従来の諸文献の
報告例を蒐集し，その度数分布の性質を検討した。
　2）潜伏期あ度数分布は大多数の疾患におい
て，感染経路，疾患の種類，潜伏期の長短に関係
なく対数正規型をなしている。また食中毒を始め，
諸種の中毒例においても，潜伏期の度数分布は同
様に対数正規型をなす。
　3）潜伏期の度数分布から求めたmedian（幾何
平均値）は，疾患の種類，感染経路により著しく異
なる。
　4）Sartwel11）の提唱するdispersion　factorは，
同種の疾患で，同じ感染経路に由来した発生例で
はほぼ同様の値を示すが，全身性疾患では，局所
性疾患に比し，dispersion　factorは小さい。また
ウィルス性疾患は，」般に細菌性疾患に比し。こ
　　　　　　　　　iの値は小さい。
　5）’実験的感染及び中毒の発生例から求めた
dispersion　factorの値は，自然発生例の値と大約
等しい。
〔昭和30．3，12受付）
12）平山二第9回厚生科学研究会総会演述（昭和27年11
　　，月），　　　　　」
13）金光・他：札幌馬田5，245（1954）。
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Summary
　　　Charac’teristics　of　the　distribution　in　the　incubation　periods　of　a　number　of　infectious
diseases，　as　reported　in　the　literature，　were　discussed．
　　　　1）　The　usual　frequency　curve　of　incubation　time　・takes　the　form　of　a　logari’thmic
エ10rmal　curve；．　independent　oll　the　portals．of　entry　of　organism，　kinds　of　microbic　agent，
systemic　or　nonsystemic　diseases　and　the　length　of　incubation　time．　Likewise　in　fQod
poisoning　and　other　poi＄oning　ca＄es，　thier　frequency　curves　are　logarithmic　normal．
　　　　2）　Median　（geometric”mean）　calculated　on　the　frequency　distribution　of　the　incuba－
tion　periods　varies　remarkably　with　the　kinds　of　diseases．
　　　　3）　Sartwell’s　dispersion　fac’tors　show　the　same　value　in　’the　same　kinds　of　diseases．
　　　　In　comparison　with　the　above，　’the　dispersion　factors　are　somewhat　smaller　in　tfie
systemic　diseases　than　in　the　’nonsys’temic　diseases，　and　in　viral　diseases，　these　factors　are
generally　smaller　than　those　in　bacterial　diseases．
　　　　4）　The　values　of　dispersion　factors　in　experimental　infections　and　in　various　’poiso－
ning　cases　are　similar　to　’values　・observed　in　epidemics．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　Mar．　12，　1955）
